

















































































と し ひ で
志英 1,2)、池上　達義 1,3)、吹田奈津子 1,4)、塩崎　　敬 1,5)、
　吉富　俊行 1,6)、中尾　美恵 1,7)、医療安全課 1)
当センターでは多職種合同で週に1度RST回診を行っている。活動
を開始した2011年6月より2012年12月までに行ったRST活動につい
て報告する。
【方法】2011年6月1日～2012年12月31日の間に週1回、医師・看護師・
臨床工学技士・理学療法士・歯科衛生士により院内人工呼吸器装着
患者およびNPPV装着患者（集中治療室および救急病室を除く）に
対し、回診を行った。人工呼吸から離脱または終了または退院した
時点で回診終了とした。
【結果】RST回診は呼吸器内科が最多で、続いて小児科、心臓血管
外科、脳神経外科、循環器内科の順であった。回診患者総数は273
例（男性159例、女性114例）、のべ回診回数は809回、1患者あたり
の平均回診回数2.96回であった。呼吸サポート形態は、気管挿管・
気管切開による人工呼吸患者が122例（44.7％）、NPPV装着患者151
例（55.3％）であった。転帰として離脱99例（36.3％）、離脱不能
174例（63.7％）であった。離脱不能174例のうち、在宅使用で退院
81例、転院23例、ICU入室2例、CPAP導入1例、死亡67例であった。
人工呼吸関連のトラブルは2010年3件、2011年3件、2012年3件であっ
た。
【考察および結語】RSTの目的は人工呼吸にかかわる医療の安全と
効率化であるが、その客観的評価は困難である。安全に関して人工
呼吸のトラブルは減少せず、医療の効率化として人工呼吸期間をみ
ても経年的にRST回診の回数は減少せず、数字の上では効率化（人
工呼吸期間の短縮）には寄与していない。横断的な組織が与える効
果に医療の均一化があり、毎週回診および年間4回の病院全体の勉
強会を行っていることが人工呼吸に対する意識の変革につながって
いるものと考える。
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【はじめに】平成22年の診療報酬改訂において呼吸ケアチーム（RCT）
加算が新設されたことに伴い、当院でも医師・看護師・臨床工学技
師・理学療法士をチーム員としたRCTが誕生した。RCTのアウトカ
ムは、人工呼吸器装着期間の短縮・人工呼吸器装着中患者の安全管
理・人工呼吸器装着患者のケア向上である。設立当初は、加算対象
患者を中心にラウンドを実施していた。しかし、加算対象者の多く
はユニット在室中から人工呼吸器離脱難渋例であり、ほとんどの患
者の人工呼吸器の離脱過程はユニット在室中に終了しているといえ
る。そのため、加算算定外ではあるが、ユニット在室中からRCTが
介入することで、本来のアウトカムが達成できることを期待し、ユ
ニット在室中の心臓血管外科・脳神経外科の人工呼吸器装着患者へ
介入対象を拡大した。
【目的】心臓血管外科患者・脳神経外科患者へのRCT介入前後での
人工呼吸器装着期間の変化の有無について調査し、介入による効果
や課題があればこれらを明確にすることで今後の活動に役立てる。
【対象】心臓血管外科患者・脳神経外科患者でユニット在室中から
人工呼吸器を装着した患者。
【方法】対象となる患者の人工呼吸器装着期間とRCTラウンド時に
収集した情報について後ろ向きに診療記録から収集し介入前後で2
群に分類し比較した。
【結果】RCT介入前後で心臓血管外科患者・脳神経外科患者共に人
工呼吸器装着期間が短縮していた。
【考察】RCTラウンド日以外でも現場スタッフから人工呼吸器装着
患者に関する相談依頼があり、RCTで現場のニーズに応じた対応が
できたことで人工呼吸器装着患者に関するケアの向上をもたらした
ことが考えられる。これにより、人工呼吸器装着期間の短縮につな
がったのではないか。当院においては、RCT加算算定外の患者にも
介入のニーズがあることが示唆された。
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